BOLUM 24

TIROID VE PARATROID HORMONLARININ
KARDIYOVASKULER SISTEM UZERINE ETKILERI

Elif TUNC AYDIN'

TIROID HORMONLARININ KARDIYOVASKULER SISTEM
UZERINE ETKILERI

Kardiyovaskiiler hastaliklar, giiniimiizde diinya ¢apinda en 6nde gelen 6liim ne-
denlerinden birini olusturmakadir. Tiroid hormon reseptorlerinin hem miyo-
kardiyal hem de vaskiiler endotelyal dokularda mevcut oldugu ve boylece tiroid
hormon konsantrasyonlarindaki degisikliklerin ug organ aktivitesini modiile et-
mesine olanak sagladig1 goz oniine alindiginda, tiroid hormonlarinin -6zellikle
anormal oldugunda- kardiyovaskiiler hastalig1 baglatma ve agirlastirmadaki roli
agikardur.

Tiroid hormonlarinin basta kalp olmak {izere kardiyovaskiiler sistem tizerinde,
cok cesitli etkileri vardir.

Bu etkileri 3 farkli yolla gosterirler:

1. Niikleer reseptorlere baglanma yoluyla kardiyomiyositlerde dogrudan ge-
nomik etkiler yaparlar; Ana etkilerin bir¢ogu, niikleer reseptérler araciligry-
la hedef genlerin promotor bolgesinde bulunan tiroide duyarli elementlere
(TRE’ler) baglanarak etki gosteren T3 tarafindan ortaya ¢ikarilir (1). Bu da
hedef genlerin ekspresyonunun diizenlenmesine yol agar; T3, cekirdekteki
THRler (tiroid hormonu reseptorleri) iizerinde etki ederek 9-cis-retinoik asit
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